
Anmeldung: (bitte mit der Anmeldegebühr in einem der Pfarrbüros abgeben)  
 
Name, Vorname  Name & Geburtsdatum des Kindes/ der Kinder  
 

Adresse 
 

Telefon, Email 
 
Hiermit melde ich mich und mein Kind/meine Kinder zum EKP-Programm an, 
 
___________________________________ (Wochentag & Uhrzeit) in: 
( ) St. Clemens  
( ) St. Vinzenz   
 
      __________________________ 
      Datum  Unterschrift 
 
 
 
 
 
 

Anmeldung: (bitte mit der Anmeldegebühr in einem der Pfarrbüros abgeben)  
 
Name, Vorname  Name & Geburtsdatum des Kindes/ der Kinder  
 

Adresse 
 

Telefon, Email 
 
Hiermit melde ich mich und mein Kind/meine Kinder zum EKP-Programm an, 
 
___________________________________ (Wochentag & Uhrzeit) in: 
( ) St. Clemens  
( ) St. Vinzenz   
 
      __________________________ 
      Datum  Unterschrift 
 


